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rotacyjna. Wybrane 5 projekcji z łącznej liczby 122. Projekcje prawe skośne (RAO, right anterior oblique) (B, C) eksponują dalszy odcinek 










Mimo udoskonalania technik chirurgicznych, optymalizacji 
opieki okołooperacyjnej oraz uzupełniających zabiegów 
interwencyjnych pacjenci  z HLHS wciąż stanowią duże 






nym,  zaburzenia  funkcji  skurczowo-rozkurczowej syste-
mowej prawej komory [3]. Dlatego, w celu zniwelowania 
lub ograniczenia przytoczonych czynników ryzyka,  już na 




du na typ pierwszego etapu paliacji, klasycznej operacji 












































Angiografia  rotacyjna  z  trójwymiarową  rekonstrukcją 
pozwala na  szczegółowe,  przestrzenne uwidocznienie 












tyłu (F); RAO (right anterior oblique) — projekcja prawa skośna; PA (postero-anterior) — projekcja tylno-przednia; LAO (left anterior oblique) 
— projekcja lewa skośna
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Abstract
Patients with hypoplastic left heart syndrome require multistage surgical treatment, often supported with additional 




not achievable in standard angiography. In presented patient with univentricular heart and pulmonary artery hypoplasia 
3DRA proved helpful in qualification, monitoring and final evaluation of stent implantation.
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wszechnie zaakceptowane, a zakres zabiegów wykonywanych u pacjentów od okresu noworodkowego — coraz szerszy, 
poszukiwanie możliwości wykorzystania obrazów 3D w czasie zabiegów jest w pełni uzasadnione. Umieszczenie na 
ekranie  fluorokopii  obrazu 3D  leczonej  patologii,  z  uwzględnieniem optymalnej  dla  prowadzenia  zabiegu projekcji 
poprzez ich precyzyjne nałożenie, w sposób oczywisty ułatwia wykonanie zabiegu. Z technicznego punktu widzenia 










oraz  jednoznaczną ocenę pozabiegowego efektu anatomicznego. Wiele wskazuje na  to,  że wysokiej  jakości 3DRA 
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